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Nach der Akkreditierung ist vor
der Akkreditierung

Wie jedes Jahr bietet der Geschéftsbericht die Gelegen-
heit, auf der Basis von Kennzahlen und Fakten liber die
Aktivitaten des SIWF und liber besondere Themen zu
berichten, welche die Mitarbeitenden, die Geschéftslei-
tung und den Vorstand beschéaftigt haben.

Ein markantes Ereignis fiir das SIWF und fiir die Fach-
gesellschaften war der erfolgreiche Abschluss der
Akkreditierung durch das Eidgendssische Departe-
ment des Innern. Diese bestdtigt, dass alle Weiterbil-
dungsgange wiederum fiir sieben Jahre anerkannt sind
und das SIWF weiterhin im staatlichen Auftrag die Wei-
terbildungsstitten anerkennen und die eidgendssi-
schen Facharzttitel verleihen kann. Dies bedeutet aber
nicht: «Zuriicklehnen und warten auf die Akkredi-
tierung 2025». Gerade in unserer Zeit der schnellen
Verdnderungen von Strukturen und Rahmenbedin-
gungen im Gesundheitswesen sind wir dafiir verant-
wortlich, die Anforderungen an die Weiterbildung lau-
fend zu tberpriifen und zu aktualisieren. Ein Beispiel
dafiir sind die Auswahl und die Anzahl bestimmter
Interventionen, die in den Lernzielkatalogen gefordert

werden. Auch unser Engagement fiir gentigende Res-
sourcen, auf welche die Weiterbildung der nachsten
Arztegeneration angewiesen ist, bleibt dringend not-
wendig.

Der Alltag im SIWF ist gepragt durch die moglichst spe-
ditive, aber sorgféltige Bearbeitung der grossen Zahl
an Gesuchen um Verleihung eines Facharzttitels oder
eines Schwerpunktes und um die Anerkennung von
Weiterbildungsstiatten. Neben anderen Arbeitsberei-
chen, wie der Vergabe von Fortbildungs-Credits, der
Organisation von Visitationen und von Tagungen zur
arztlichen Bildung, der Erteilung unzdhliger Aus-
kiinfte sowie der Ausschreibung des SIWF-Awards
fordert uns immer noch ganz besonders die Neuent-
wicklung des e-Logbuchs, ein Grossprojekt, das aber
planmassig vorangeht.

Zur Erfiillung aller Aufgaben des SIWF tragen die
Mitarbeitenden, die Vorstands- und Kommissionsmit-
glieder das Entscheidende bei. Ihnen danken wir ganz
herzlich fir ihr Engagement und fiir ihre Unterstiit-
zung.

Dr. med. Werner Bauer, Prasident SIWF, Christoph Hanggeli, Rechtsanwalt, Geschéaftsfiihrer SIWF.
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Die Geschaftsleitung des SIWF: Regula Schmid, Giatgen A. Spinas, Jean Pierre Keller, Raphael Stolz, Werner Bauer

und Christoph Hanggeli (v.l.n.r.).

Interview mit der SIWF-Geschaftsleitung

FUr sieben Jahre akkreditiert:
Die Weiterbildung erhalt gute Noten

Diplomaten benétigen in ihrem jeweiligen Gastland
eine Akkreditierung. Was bedeutet dieser Begriff im
Zusammenhang mit der Weiterbildung?

Christoph Hdnggeli: In der Schweiz regelt das Medizi-
nalberufegesetz die Weiterbildung zur Fachérztin oder
zum Facharzt. Diese fiihrt seit 2002 zu einem eidge-
nossischen Titel. Vorher war es die Verbindung der
Schweizer Arztinnen und Arzte (FMH), die als private
Organisation die Spezialarztdiplome vergab, damals
«FMH-Titel» genannt. Gemaiss Gesetz ist im Auftrag
des Bundes eine einzige schweizerische Organisation
fiir die Weiterbildung verantwortlich. Diese Organisa-
tion ist das SIWF. Alle sieben Jahre evaluiert das Eidge-
nossische Departement des Innern (EDI) die Weiterbil-
dungsgdnge und beurteilt, ob das SIWF und die
Fachgesellschaften ihre Aufgabe gentigend gut erfiillen,
um fiir eine weitere Periode damit betraut zu werden.

Das klingt nach einem anspruchsvollen Prozedere.
Wie lduft denn diese Akkreditierung ab?
Werner Bauer: Tatsachlich ist der Aufwand fiir eine aus-
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sagekriftige Beurteilung betridchtlich. Miteinbezogen
sind das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG), die Agentur
fiir Akkreditierung und Qualitétssicherung (AAQ), die
Medizinalberufekommission des Bundes (MEBEKO),
das SIWF und alle Fachgesellschaften mit Verantwor-
tung fir einen Facharzttitel. Der Weg fiihrt von der
Erarbeitung von Qualitdtsstandards durch das BAG
und die AAQ tiber das Verfassen eines ausfiihrlichen
Selbstevaluationsberichts durch das SIWF und durch
jede Fachgesellschaft zu den «tables rondes». Das sind
Hearings mit nationalen und internationalen Exper-
ten. Thr Gutachten dient als Grundlage fiir den Akkre-
ditierungsentscheid.

Wer entscheidet letztlich iiber die Akkreditierung?

Christoph Hdnggeli: Die Fachgesellschaften und das
SIWF kénnen jeweils zu ihrem Gutachten Stellung neh-
men. Als Nachstes bereitet das BAG den Entscheid vor.
Dazu gehort eine Anhorung der Medizinalberufe-
kommission. Den Entscheid schliesslich fallt der Vor-
steher des EDI. Von seinem Schreibtisch erreichen uns
rund 45 Verfiigungen, denn jeder Weiterbildungsgang
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erhidlt seine eigene Akkreditierung. Den Dokumenten
beigelegt ist jeweils ein Einzahlungsschein, werden
uns doch die Kosten fiir das ganze Prozedere auferlegt,
die insgesamt gegen eine Million Franken betragen.
Man kann in guten Treuen verschiedener Meinung
dariiber sein, ob wir fiir die Erlaubnis zum Wahrneh-
men einer Aufgabe, die fir die Zukunft des Gesund-
heitswesens zentral ist, auch noch bezahlen miissen.
Die Fachgesellschaften werden damit aber nicht belas-
tet, die Rechnungen werden vom SIWF {ibernommen.

Der Aufwand fiir die Akkreditierten diirfte auch -
abgesehen von den Gebiihren — hoch gewesen sein?
Raphael Stolz: Die zeitliche Belastung fiir die Verant-
wortlichen in den Fachgesellschaften und im SIWF war
massiv. Der Selbstevaluationsbericht umfasste in neun
Kapiteln eine Vielzahl von Einzelfragen zu allen denk-
baren Qualitdtsbereichen und zusatzlich eine Gesamt-
beurteilung. Das Erstellen dieser Dokumente war zeit-
intensiv und hat immer wieder zu Seufzern bei
einzelnen Verantwortlichen gefiihrt, die sich ja im Mi-
lizsystem, das heisst meist in der Freizeit, fiir die Wei-
terbildung engagieren. Wir konnten trotzdem feststel-
len, dass die Qualitat der Berichte und auch der Voten
in den Expertengesprachen mit wenigen Ausnahmen
erfreulich gut war und Dank und Respekt verdienen.

Was war denn schliesslich das Ergebnis

der Akkreditierung?

Werner Bauer: Dazu mochte ich einen zentralen Satz
von Bundesrat Alain Berset aus seinem Brief an das
SIWF zitieren: «Es freut mich sehr, dass alle diese im Ver-
fahren involvierten Akteure zu grundsatzlich positiven
Einschitzungen der Qualitdt der Weiterbildungsgange
in Humanmedizin gekommen sind.» Sechs Fachgesell-
schaften haben eine Auflage bekommen, deren Bearbei-
tung verpflichtend ist. Daneben haben die Experten in
den Gutachten verschiedenste Empfehlungen formu-
liert, die von den Fachgesellschaften bei zukiinftigen
Revisionen ihrer Weiterbildungsprogramme bertick-
sichtigt werden konnen. Gewicht legt Bundesrat Berset
auch auf die Autonomie des SIWF, schreibt er doch:
«Dass das SIWF eine eigenstandige, von Standesinteres-
sen unabhingige Organisation ist, wird von der Gut-
achtergruppe als sinnvoll und notwendig beurteilt.»

Also ein Happy End und sieben Jahre Ruhe?
Giatgen Spinas: Wir diirfen mit dem Ergebnis der Ak-

Vollstandige Fassung SIWF-Geschaftsbericht

Die vollstdndige Fassung des SIWF-Geschéftsberichts inklusive dem Bericht « SIWF Kompakt»
und einem Rickblick der Geschéftsstelle des SIWF finden Sie auf der Website des SIWF unter:
www.siwf.ch = Uber das SIWF - Geschaftsberichte.
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kreditierung sicher zufrieden sein und haben fiir wei-
tere sieben Jahre das Mandat erhalten, eidgendssische
Facharzttitel zu erteilen. Etwas bedauerlich, aber bei
einem Akkreditierungsverfahren wohl nicht vermeid-
bar, ist die Tatsache, dass mit grossem Einsatz von Res-
sourcen der Ist-Zustand beschrieben und als anerken-
nungswiirdig dargestellt werden muss, wogegen nach
Herausforderungen oder auch Schwachpunkten zwar
gefragt wird, diese aber nicht zu negativ ins Gewicht
fallen diirfen. Dies bedeutet, dass sich die Fachgesell-
schaft und das SIWF nicht auf den «Akkreditierungs-
lorbeeren» ausruhen durfen, sondern rechtzeitig daftr
zu sorgen haben, dass auch in sieben Jahren wieder ein
erfreuliches Ergebnis resultiert. Die gegenwartig statt-
findenden Strukturveranderungen, die Entwicklungen
bei den medizinischen und didaktischen Methoden,
die bedrohten zeitlichen und finanziellen Ressourcen,
die Konsequenzen der Digitalisierung und was der
Herausforderungen mehr sind, machen ein entschlos-
senes Engagement notwendig, um das Niveau der Wei-
terbildung hoch zu halten.

Sind beim Riickblick auf das Jahr 2018 weitere Themen
erwdhnenswert?

Jean Pierre Keller: An weiteren Themen, die das SIWF
beschiftigt haben, mangelt es nicht: Neben den alltag-
lichen Aufgaben wie Titelgesuche und Antriage von
Weiterbildungsstitten beurteilen, tiiber hundert
Visitationen organisieren, die Fachgesellschaften bei
der Revision von Weiterbildungsprogrammen unter-
stiitzen, die Fortbildungsplattform unterhalten und
Credits fiir Fortbildungsveranstaltungen vergeben, ist
vor allem der Neubau des e-Logbuchs arbeits- und kos-
tenintensiv und hélt uns in Atem.

Christoph Hiinggeli: Das trifft zu. Wir haben ja erkennen
miussen, dass das bisher verwendete Programm den
Anforderungen nicht mehr gewachsen und nicht mehr
ausbaubar ist. Das neue e-Logbuch ist fiir uns ein
Grossprojekt. Wir gehen davon aus, dass die gestaffelte
Inbetriebnahme 2019/2020 erfolgen kann.

Regula Schmid: Unbedingt zu erwdhnen ist noch eine
didaktische Methode, die fiir das Medizinstudium
schon eingefiihrt wurde und nun auch bei der Weiter-
bildung an die Tiire klopft. Es geht um die «entrustable
professional activities» (EPA). Dabei geht man weg von
den bisher tiblichen Katalogen mit unzahligen Einzel-
ler-Zielen hin zu Kompetenz-Sets, die schrittweise
erworben und attestiert werden. Eine Arbeitsgruppe
wird die Grundlagen fiir die Anwendung dieses inno-
vativen Tools in der Weiterbildung erarbeiten.

Bildnachweis
Tobias Schmid/SIWF
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Die drei haufigsten Fachgebiete:

Anzahl Facharzttitel und jeweilige
durchschnittliche Weiterbildungsdauer

Allgemeine Innere Medizin
450/6,6 Jahre

Psychiatrie und Psychotherapie
117/8,7 Jahre

Kinder- und Jugendmedizin
88/7,0Jahre

Durchschnittsalter Arztinnen und
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2018 erteilte:
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Arzte bei Ersterwerb Facharzttitel, alle: 36,2 Jahre;
mit eidg. Diplom, < 26 Jahre und Weiterbildungsdauer <10 Jahre: 32,8 Jahre
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FACHARZTTITEL

Total erteilte Facharzttitel: 1 434

@ davon an Arzte mit CH-Diplom

davon an Arzte mit Polen
auslandischem Diplom 1 0
(die 10 haufigsten

Herkunftslander) Deutschland

Belgien
o 313

Osterreich

Frankreich 66 Ungarn
33 % 7 Rumanien

16

Italien

65

Spanien i
1 0 Griechenland
ASSISTENZ' An Umfrage teilgenommen: 8239 1 1 88
ARZTE- (ARs“siitlenfzérzttinn7eon0u6n§ )—érzte \a/vs_gzevgﬁ(rjtete it
Ucklaufquote 70,06% eiterbildungsstéatten
UMFRAGE

79 von 1 00 Arzten erachten den Beitrag der WBS zur
Zusammenarbeit mit der Pflege als gross bis sehr gross.

DD DD

52 von 1 00 Arzten erachten den 6konomischen Umgang
mit Ressourcen in Diagnostik und Therapie als wichtig bis sehr wichtig.

el el

76 von 1 00 Arzten wiirden die WBS weiterempfehlen.
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